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Unterſuchung des Blutes im geſunden und kranken 
Zuſtande. 


Von den Herren Becquerel und Rodier. 


Nach dem Vorgange der Herren Prévoſt und Dus 
mas und der Herren Andral und Gavarret ), haben 
nun auch die obengenannten beiden Herren umfaſſende Uns 
terſuchungen über die chemiſche Zuſammenſetzung des Blutes 
im gefunden und kranken Zuſtande angeſtellt, und deren Res 
ſultate in der Sitzung des 18. Novembers der Pariſer Aca— 
demie der Wiſſenſchaften mitgetheilt. 

Die Herren Becquerel und Rodier haben ſich, 
gleich den Herren Andral und Gavarret, bei ihren Ar— 
beiten des analytiſchen Verfahrens des Herrn Dumas be— 
dient, weil es ihnen zuverlaͤſſiger ſchien, als das des Herrn 
Figuier. 

Indem ſie das Blut im geſunden Zuſtande ſtudirten, 
gelangten ſie zu dem Reſultate, daß kein Umſtand einen ſo 
entſchiedenen Einfluß auf deſſen Zuſammenſetzung aͤußert, als 
das Geſchlecht. Um alſo die relativen Proportionen der Bes 
ſtandtheile des Blutes bei dem Manne und bei der Frau 
zu beſtimmen, muß fuͤr jedes der beiden Geſchlechter ein 
Durchſchnittsverhaͤltniß ermittelt, und dieſes zur Beurtheilung 
der Veränderungen, welche das Blut im kranken Zuſtande 
erleidet, als Maaßſtab zu Grunde gelegt werden. 

Der Einfluß, den das Alter, die Leibesbeſchaffenheit 
und die Ernährung ausuͤben, iſe weniger erheblich; derjenige 
des Alters betrifft in'sbeſondere die Blutkuͤgelchen und zeigt 
ſich bei der Frau im hoͤberen Grade, als bei'm Manne, da 
er mit der Menſtruation in ſehr inniger Beziehung ſteht. 
Ferner nimmt bei deiden Geſchlechtern der Verhaͤltnißtheil 
an Choleſterin mit zunehmendem Alter an Groͤße zu. Was 
die Ernaͤhrung anbetrifft, ſo iſt das Blut bei Perſonen, die 
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uͤbelbeſchaffene oder unzureichende Nahrungsſtoffe genießen, 
aͤrmer an Kuͤgelchen, als bei anderen. Faſten aͤußert in 
Krankheiten eine aͤhnliche Wirkung. N 

Der Zuſtand der Schwangerſchaft vermindert den Ge— 
halt des Blutes an Kuͤgelchen bedeutend, den an Eiweißſtoff 
weniger bedeutend, und vermehrt den an Faſerſteff, an fet— 
ter, phesphorfuͤhrender Sub ſtanz und an Waſſer. 

Der Veraͤnderungen, welche Krankheiten in ihren un— 
endlichen Modificationen in der Zuſammenſetzung des Blu— 
tes bewirken, ſind acht; und dieſe koͤnnen, wenn ſie unter 
dem Einfluſſe der Krankheit einmal eingetreten ſind, ihrer— 
ſeits eine Anzahl beſonderer Zufaͤlle erzeugen. 

Die in Rede ſtehenden Veraͤnderungen ſchildern die 
Herren Becquerel und Rodler folgendermaaßen: 

1. Schon durch die bloße Entwickelung einer Krank— 
heit wird die Zuſammenſetzung des Blutes faſt immer merk— 
lich betheiligt. Die dann eintretende Veraͤnderung iſt in 
allen Füllen ziemlich dieſelbe, und zwar folgende: Vermin— 
derung des Gehaltes an Kuͤgelchen; weniger ſtarke Vermin— 
derung des Eiweißſtoffes; geringe Vermehrung der fetten, 
phosphorhaltigen Subſtanz, des Choleſterins und der unauf— 
loͤslichen phosphorſauren Subſtanzen (Kalk). Dieſe Veraͤn⸗ 
derungen zeigen ſich in um ſo hoͤherm Grade, je acuter und 
bösartiger die Krankheit und je weiter ſie fortgeſchritten iſt. 
Die Verfaſſer ſind ungewiß, ob man dieſelben dem Faſten 
oder der Krankheit ſelbſt zuzuſchreiben habe. Die Vermin— 
derung der Blutkuͤgelchen kann bis zur Anaͤmie fortſchreiten. 

2. Blutentziehungen aͤußern auf die Zuſammenſetzung 
des Blutes einen um ſo entſchiedeneren Einfluß, je häufiger 
man ſie wiederholt. Dieſer Einfluß aͤußert ſich in folgenden 
Erſcheinungen: Merkliche Verminderung der Kuͤgelchen und 
verhaͤltnißmaͤßig weniger bedeutende Verminderung des Ei— 
weißſtoffes. Der Verhaͤltnißtheil des Faſerſtoffes verändert 
ſich, abgeſehen vielleicht von einigen bösartigen typhoͤſen Kies 
bern, durch Aderlaͤſſe nicht. Bei dieſen Fiebern duͤrfte uͤbri⸗ 
gens eher die Krankheit ſelbſt, als die Blutentziehung, an 
der Verminderung des Faſerſtoffes Schuld ſeyn. 
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3. Der plethoriſche Zuſtand und die ihn begleitenden 


Zufaͤlle entſpringen aus einer Vermehrung der im normalen 
Zuſtande in den Gefaͤßen enthaltenen Blutmenge, aus einer 
eigentlichen Ueberladung des Gefaͤßſyſtemes, aber keineswegs 
aus einer Veraͤnderung in der Zuſammenſetzung des Blutes, 
namentlich nicht aus einer Vermehrung der Blutkuͤgelchen. 
Die Plethora kann bei jeder chemiſchen Beſchaffenheit des 
Blutes, ſowohl bei der normalen, als wenn daſſelbe an 
Blutkuͤgelchen arm iſt, vorkommen, wie dieß, z. B., in 
manchen Fällen von Chloroſis der Fall iſt. 

ö 4. Die Verminderung des Gehaltes an Blutkuͤgelchen 
bei der ſogenannten Anaͤmie findet haͤufig in Krankheiten, 
als weſentlich zum Character derſelben gehoͤrig, oder als eine 
ſecundaͤre Erſcheinung, ſtatt; aber in allen Faͤllen iſt dieſe 
Veraͤnderung in der Zuſammenſetzung des Blutes eine Folge 
der Krankheit. 

In vielen Fällen iſt eine bedeutende Verminderung der 
Blutkuͤgelchen und des Eiſengehaltes mit einer nicht nur tes 
lativen, ſondern auch abſoluten Vermehrung des Faſerſtoffes 
vergeſellſchaftet. 

Die Entwickelung einer Phlegmaſie bewirkt in der 
Zuſammenſetzung des Blutes bedeutende Veraͤnderungen, 
welche in'sbeſondere in der Vermehrung des, bei der normas 
len Beſchaffenheit dieſer Fluͤſſigkeit in derſelben enthaltenen, 
Faſerſtoffes beſtehen. Die Herren Andral und Gavar— 
ret ſind in dieſer Beziehung zu richtigen Reſultaten gelangt, 
nur fügen die Herren Becquerel und Ro dier hinzu, 
daß ſich der Eiweißſtoff merklich vermindere und das Choles 
ſterin vermehre. 

6. Der Verhaͤltnißtheil des Faſerſtoffes, welcher in 
Blut von normaler Beſchaffenheit vorhanden iſt, kann unter 
gewiſſen Umſtaͤnden geringer, ja der Faſerſtoff ſelbſt in ſei⸗ 
nen phyſiſchen Eigenſchaften veraͤndert werden, und dieſe 
Umſtaͤnde laſſen ſich unter zwei Kategorieen zuſammenfaſſen: 
1) Die Vergiftungen, zu welchen die Verfaſſer nicht nur 
die eigentlichen Vergiftungen, ſondern auch die typhoͤſen Fie⸗ 
ber, den Typhus, die von Ausſchlaͤgen begleiteten Fieber, 
die Wechſelfieber ꝛc. rechnen; 2) eine ungeſunde oder unzurei⸗ 
chende Ernaͤhrung unter Einwirkung anderer der Geſundheit 
ſchaͤdlicher Potenzen (Scorbut). 

Unter dieſen Umſtaͤnden hat nicht nothwendig eine Ver⸗ 
minderung des Faſerſtoffes ſtatt; ja man bemerkt eine ſolche 
zuweilen nicht einmal bei den allerbösartigſten Krankheits⸗ 
fällen. Den Verfaſſern iſt es bisjetzt noch nicht gelungen, 
das Geſetz zu ermitteln, nach welchem dieſe Verminderung 
ſtattfindet. a 

7. Wenn eine Secretion unterdruͤckt oder nur vermin⸗ 
dert iſt, fo tritt zuweilen der Fall ein, daß einer oder meh— 
tere der chemiſchen Beſtandtheile dieſer Secretion ſich im 
Blute concentriren und ſich folglich in dieſer Fluͤſſigkeit in 
größerer Menge finden, als unter normalen Umſtaͤnden. So 
haben, z. B., die Verfaſſer das Choleſterin in bedeutenderer 
Quantitaͤt im Blute angetroffen: 1) unter dem Einfluſſe 
des Faſtens, wenn zugleich Verſtopfung ſtattfand, unter 
welchen Umſtaͤnden die Gallenſecretion vermindert iſt; 2) bei 
icterus, wenn Gallenverhaltung und Entfaͤrbung der fae- 
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ces ftattfindet. In dieſem letzteren Falle iſt das Blut 
nicht nur ſtark mit Choleſterin, ſondern auch mit fetten 
Saͤuren und Faͤrbeſtoff angeſchwaͤngert. 

8. Der Eiweißſtoff des Blutwaſſers vermindert ſich 
unter drei beſonderen Umſtaͤnden, naͤmlich: 1) bei der Bright⸗ 
ſchen Krankheit ); 2) bei gewiſſen, mit Waſſerſucht com⸗ 
plicitten, Herzkrankheiten; 3) bei bösartigen Kindbettfiebern. 
Zur allgemeinen Guͤltigkeit dieſes Geſetzes bedarf es indeß 
noch weiterer Erfahrungen. 

Schließlich ſprechen wir noch den Wunſch aus, daß die 
Herren Becquerel und Rodier ihre bereitd fo erfolgrei⸗ 
chen Unterſuchungen fortſetzen und dadurch die phyſiologiſche 
und pathologiſche Geſchichte des Blutes in allen Theilen er⸗ 
gaͤnzen moͤchten. (Le Courrier francais, 20. Novem- 
bre 1844.) 

Ueber die Veraͤnderungen des Blutes in Krankheiten 
haben die Notizen und Neuen Notizen alle wichtigeren neues 
ren Forſchungen des In- und Auslandes mitgetheilt, na— 
mentlich die von Stevens (Nr. 595. und 759., Band 
XXVIII. und XXXV. der Notizen); von Marſhall Hall 
(Nr. 760., Band XXXV. der Notizen); von Roche (Nr. 
911. Band XLII. der Notizen); von Le Canu (Nr. 95. 
der Neuen Notizen); von Ancell (Nr. 334. der Neuen 
Notizen); von Simon (Nr. 378. der Neuen Notizen) und 
von Williams (Nr. 656. der Neuen Notizen). 


Ein Fall von Hermaphroditismus. 
Von Dr. Ta rozzi. 


Eliſabeth Rocca, eine junge Baͤurin von einundzwan⸗ 
zig Jahren, ſollte einen jungen Mann ihres Standes heis 
rathen; da fie aber in dem unvollkommenen Zuſtande ihrer 
äußeren Geſchlechtstheile ein Hinderniß für dieſe Vereinigung 
erblickte, fo wandte fie ſich im Jahre 1829 an den Verfaſ⸗ 
fer, um eine Operation an ſich ausführen zu laſſen, welche 
er bereits aus derſelben Urſache an ihrer aͤltern Schweſter 
vollzogen hatte. 

Sie war von hoher Statur, von ziemlich angenehmem 
Aeußeren, von kraͤftiger Conſtitution und friſcher Geſichts⸗ 
farbe. Sie hatte einige Milchhaare am Kinn, einen mage⸗ 
ren Hals und einen ſtark vorſpringenden Schildknorpel. Die 
Bruſt war breit, aber keine Spur von Bruſtdruͤſe, und die 
Bruſtwarze ebenſo klein und rudimentaͤr, wie bei'm Manne. 
Sie hatte keine von den gerundeten Formen, welche eine 
Frau characteriſiren; die Schenkel mager, die Stimme tief, 
die Züge ſtark ausgeſprochen, das Auge ſchwarz, der Blick 
feſt und ſicher, die Geiſteskraͤfte ſehr entwickelt. 

Die Unterſuchung der Geſchlechtstheile ergab Folgendes: 
der Schaamberg nicht vorfpringend und derb, aber mit Haas 
ren bedeckt; an der obern Partie der Schaamſpalte zeigte 
ſich die clitoris ahnlich einem männlichen Gliede und von 
der Laͤnge des Daumens eines ausgewachſenen Mannes. 
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Was das Uebrige der Geſchlechtstheile betrifft, fo war es 
unmoͤglich, ſie zu ſehen, indem ſie von einer feſten und nicht 
adhärenten Membran bedeckt waren, welche nach Hinten in 
die Haut des Daumens überging und nach Vorn bis zur 
Baſis der clitoris reichte. An den Seiten ging fie in die 
Haut der Leiſte über, und nach Oben zeigte fie eine große 
Queeroͤffnung, ſo daß dieſe Membran das Ausſehen eines 
Sackes hatte, deſſen Oeffnung nach Oben und deſſen Grund 
nach Unten ſich befand. Dieſe Membran, feft und der Scro⸗ 
talhaut des Mannes aͤhnlich, entzog dem Geſichte den untes 
ren Theil der labia majora, das orificium urethrae, 
die Nymphen und das Hymen. Der Harn ergoß ſich in 
dieſe Haupttaſche, hob dann, aufwaͤrts ſteigend, den obern 
Theil der Membran in die Hoͤhe und ſtroͤmte dann aus der 
Queeroͤffnung nach Außen, alle Theile in der Umgegend 
uͤberſchwemmend. Durch dieſe Anordnung der aͤußeren Ge: 
ſchlechtstheile bot Eliſabeth bis auf einen gewiſſen Punct 
das Ausſehen eines Mannes dar. Um nun die bedeckten 
Theile bloßzulegen, trennte der Verfaſſer, vermittelſt eines auf 
einer Hohlſonde fortgeführten Biſtouri's, die Hautbruͤcke von 
der elitoris bis zur hinteren Commiſſur, längs der Mittels 
ine. Nr = nd dem Tomnıtte entfernten ſich die Wund⸗ 
taͤnder voneinander, und es zeiute ſich die Schaamſpalte, fo: 
wie die ſehr dicken, birnfoͤrmigen labia majora. Bei'm Er: 
blicken des Blutes erſchreckt, und die Operation fuͤr beendigt 
haltend, ſprang Eliſabeth von dem Bette auf welchem fie 
lag, hinunter und eilte nach ihrer drei Meilen entfernten 
Heimath davon. 

Acht Tage darauf kam fie wieder und bat den Verfaſ⸗ 
fer, das Hinderniß zu befeitigen, welches ſich noch der Erfüllung 
ihrer ehelichen Pflichten entgegenſtellte. Eine neue Unterfus 
chung zeigte, daß die labia majora von einer Höhle aus— 
gehoͤhlt waren, welche einen kleinen, runden, ziemlich fenfis 
blen und ſelbſt bei der leiſeſten Berührung etwas ſchmerzhaf⸗ 
ten Koͤrper, von der Groͤße eines Taubeneies, enthielt. Dieſe 
drüfigten Körper, welche die Form von Hoden hatten, was 
ren frei und beweglich in der ſie umſchließenden Höhle, an 


einem dem Saamenſtrange aͤhnlichen Strange befeſtigt, und 


fliegen bei der Berührung gegen die Oeffnung des Ingui⸗ 
nalcanals in einer Art von wurmfoͤrmiger Bewegung auf 
und ab. Zwiſchen den labia majora zeigten ſich zwei 
Nymphen, und zwiſchen denſelben das orificium urethrae. 
Der introitus vaginae war, in Folge der Imperforation 
des fibrofen und ſehr reſiſtenten Hymen, vollſtaͤndig verfchlofs 
ſen. Vermittelſt eines Kreuzſchnittes drang der Verfaſſer in 
die vagina ein, aber die Operation war noch nicht vollen⸗ 
det, als Eliſabeth von Neuem aufſprang und nach Hauſe 
davonlief Der Verfaſſer hatte daher nicht Zeit, ſich zu übers 
zeugen, ob die vaginà in einen Blindſack endete, oder ob 
ein vollſtaͤndiger oder unvollſtaͤndiger uterus ſich dahinter 
befand. Er hat jedoch erfahren, daß von Zeit zu Zeit und 
in unregelmäßigen Perioden eine weißliche, leicht mit Blut 
tingirte Fluͤſſigkeit ausfließt. Seit ihrer Verheirathung hat 
Elifabetb keine Kinder gehabt. Auch ihre Schweſter, bei 
welcher die äußeren Geſchlechtstheile von ganz gleicher Be⸗ 
ſchaffenheit waren, und die, wie erwähnt, ſich einer ähns 
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lichen Operation unterzogen hatte, iſt kinderlos geblieben. 
(Der Fall iſt immer noch ſehr undeutlich beſchrieben!) (Aus 
Ann. univers. di Medicina in Arch. gen. de Med. 
Juillet 1844.) 


Anatomiſche und phyſiologiſche Studien uͤber die 
Inſecten der merkwuͤrdigen Familie der Pupiparen. 


Von Herrn Léon Dufour. 


In der Sitzung der Pariſer Academie der Wiſſen⸗ 
ſchaften am 16. December trug Herr Léon Dufour die 
Reſultate ſeiner Unterſuchungen uͤber die Pupiparen vor, 
welche Familie die Ordnung der Dipteren beſchließt und ſich 
an die der Sauginſecten anſchließt. Die Pupiparen, woͤgen 
fir nun Flügel haben oder nicht, find faͤmmtlich Schmaroz— 
zer auf lebenden Thieren und naͤhren ſich, gleich den ihnen 
nahe ſtehenden Sauginſecten, von deren Blute. Der Cha— 
racter, durch den fie ſich von allen übrigen Inſecten unter- 
ſcheiden, iſt, daß fie weder eierlegend, noch lebendige 
In. n. ag. ag h Ar e n. . finh,, ſqvhecw., ina. Shrnfatiaurder Myng- 
pe zur Welt bringen. Herr Dufour befchreibt die aͤußere 
Geſtalt und innere Structur dieſer Inſecten ſorgfaͤltig und 
weiſ't die Beziehungen zwiſchen der Beſchaffenheit und Ans 
ordnung der Organe, einestheils, und der Lebensweiſe die⸗ 
ſer Geſchoͤpfe, anderntheils, nach. So kann ſich, z. B., 
Hippobosca (die Pferdelausfliege) auf dem kurzen. Haare 
der Pferde nach allen Richtungen ſchnell bewegen und mit— 
telſt ihrer Fluͤgel von einem Pferde leicht auf das andere 
gelangen. Ihre mit Tauſenden von ECryſtalllinſen verſehe— 
nen Augen ſind fernſichtig; wogegen Melophagus (die 
Schaaflausfliege, Schaafzecke) die Luft nicht durchſchneiden 
kann, ſondern ſich zwiſchen den langen und dichten Woll— 
haaren nur langſam fortbewegt. Ihr Schickſal iſt von 
dem des Thieres abhaͤngig, auf dem es wohnt, und wenn 
ſie durch irgend einen Zufall von demſelben entfernt wird, 
ſo muß ſie ſterben. Sie beſitzt, in Uebereinſtimmung mit 
ihrer unbeweglichen Lebensweiſe im Duͤſtern, nur rudimen- 
taͤre Augen. Die Fühler, welche, nach Herrn Dufour's 
Anſicht, bei den meiſten Inſecten ſowohl den Geruch, als 
das Gehör vermitteln, find bei den Pupiparen offenbar ſehr 
wenig entwickelt und beſtehen nur aus einem unfoͤrmlichen 
und faſt unbeweglichen Gelenk. Die Palpen fehlen; der 
Saugruͤſſel iſt zugleich ein verwundendes Inſtrument und 
eine Saugpumpe. Die Zunge iſt roͤhrenfoͤrmig, duͤnner, als 
das feinſte Haar und in eine Scheide eingeſchloſſen. Sie 
wird durch ein os hyoideum bewegt, das mit zahlreichen 
Muskeln beſetzt iſt. 


Die Reſpiration geſchieht durch Stigmaten und Tra⸗ 
cheen, jedoch mit beſondern Modificationen. Dem Gefühlsa 
apparat dienen ein Gehirn und ein einziges Ruͤckenmark⸗ 
ganglion als Hauptvereinigungspuncte. Der Verdauungs— 
apparat hat mit dem der Dipteren uͤberhaupt große Aehn⸗ 
lichkeit. Der Geſchlechtsapparat beſteht bei dem Maͤnnchen 
aus den Teſtikeln, den vasa deferentia, den vesiculae 
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seminales, einem Ejaculationstanal, der Ruthe und einer 
Begattungsbewaffnung. Der weibliche Geſchlechtsapparat 
bietet eine große Anzahl intereſſanter Züge dar, und Herrn 
Léon Dufour zufolge findet man bei keinem Inſecte ſo 
auffallende Andeutungen, die an die weiblichen Geſchlechts— 
organe der vollkommneren Thiere erinnern. Man erkennt 
die Ovarien ſammt den Oviducten, die Baͤrmutter ſammt 
dem foetus, dem Producte der Geburt oder der Puppe, 
ferner die glans sebiſica, nebſt dem Behaͤlter für die Auf 
nahme des Saamens. Der Embryo bietet eine Erſcheinung 
dar, wie fie ſich bei keinem andern Inſecte vorfindet; wenn 
er diejenige Entwickelung erlangt hat, welche ibn zum Durch— 
gange durch den oviductus befaͤhigt, damit er dann in der 
Baͤrmutter bebruͤtet werde bietet er ſchon einige Spuren 
von der Geſtaltung zum foetus dar. Er loͤſ't ſich keines. 
wegs in der Art ab, wie es ein Ei tbut, ſondern zieht bei 
ſeiner Austreibung aus dem ovarium einen Nabelſtrang 
nach ſich, der ihn anatomiſch und phyſiologiſch mit dem 
Koͤrper der Mutter verbindet. 


Miscellen. 


Ueber die Bildung des Fettes in den Gänſen hat 
Herr Perſoz der Parifer Academie der Wiſſenſchaften eine Notiz 
zugefertigt, welche in der Sitzung des 16. Decembers zum Vortrag 
kam. Schon im Monat Februar d. J. hatte derſelbe Forſcher die 
Academie mit den Reſultaten einiger Verſuche bekannt gemacht, 
unter denen ſich auch das befand, daß die mit Mais gemaͤſtete 
Gans ſich nicht nur das im Mais enthaltene Oel aſſimilirt, fon: 
dern auch aus dem im Mais enthaltenen Stärkemehl und Zucker ꝛc. 
Fett bildet, indem die Gans unter ſolchen Umftänden mehr als 
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doppelt ſoviel Fett anlegt, als deſſen im Mais vorhanden iſt. Hr. 
Perſoz hat nun ſeine Verſuche fortgeſetzt und unter andern Fra⸗ 
gen auch die zu erledigen geſucht, ob das im Mais enthaltene Fett 
oder Oel zum Maͤſten der Gans abſolut noͤthig iſt, oder ob die 
Gänfe auch fett werden, wenn man ibnen Futterſtoffe reicht, die 
durchaus keine ſchon fertigen öligen Theile enthalten. Er fuͤttertt 
alfo eine Gans mit entfettetem Mais, eine andere mit Kartoffel 
mehl und Käſeſteff (Käfematten?) und zwei andere mit einer Mi⸗— 
ſchung aus Kartoffeln, Staͤrkemehl und Zucker. Dieſe letzteren 
nahmen zu und legten Fett an. Den wiſſenſchaftlichen Theil der 
Frage muͤſſen wir vor der Hand unerörtert laffın. und wir wollen 
jetzt nur darauf aufmerkſam machen, daß dieſes Reſultat kein une 
bedeutendes practiſches Intereſſe hat, indem er beweiſ't, daß ges 
miſchte Nahrungsſtoffe das Fettwerden beguͤnſtigen, und daß darin 
in’ebefondere ſtickſtofſige und zuckerige Beſtandtheile nicht fehlen 
dürfen. Uebrigens waren die ſich mit der Maſt der Gaͤnſe beſchaͤf⸗ 
tigenden Perſonen ſchon auf empiriſchem Wege zu aͤhnlichen Refuls 
taten gelangt. 


Beiträge zur Kenntniß der naturlichen Familien 
der Fiſche hat Herr Geh. Med. R. Joh. Müller in der Koͤnig⸗ 
lichen Academie der Wiſſenſchaften zu Berlin vorgeleſen: ſie ſind in 
dem Archiv der Naturgeſchichte von Erichſon Bd. IX. S. 292 und 
381 abgedruckt und erſtrecken ſich uͤber folgende wichtige Gegen— 
ſtaͤnde: 1) uͤber den Werth der Floſſenſtrahlen in der Syſtematik 
und uͤber die Fiſche mit vereinigten Bauchfloſſen. II. Ueber den 
ſyſtematiſchen Werth der Schuppen. III. ueber die Kiemen und 
Nebenkiemen als Unterſcheidungs-Charactere. IV. Ueber die fü: 
ſtematiſche Bedeutung der Schlundknochen und eine großere aus 
Stachelfloſſern und Weichfloſſern zuſammengeſetzte Abtheilung, Ord— 
nung der Fiſche mit vereinigten Schlundknochen, Pharyngognathi. 
V. Ueber die ſyſtematiſche Bedeutung der Schwimmblaſe und eine 
neue naturliche Familie mit Gehoͤrknoͤchelchen der Schwimmblaſe, 
Characini. VI. Ueber die natuͤrlichen Familien in der Ordnung 
der Malacopterygii abdominales. VII. Ueber die natuͤrlichen Fa⸗ 
milien in der Ordnung der Malacopterygii apodes. VIII. Ueber 
einige ſyſtematiſch⸗wichtige Verſchiedenheiten in dem Bau der Nafe 
und die danach zu bildenden Gattungen der Tetrodon. 


Heilkunde. 


Ueber Varicocele. 
Von Dr. J. Helot. 


Unter dieſem Namen verſtebe ich mit den neueren Au: 
toren eine varicoͤſe Anfhwellung des Saamen⸗— 
ſtranges. — Die Varicocele iſt in den meiſten Faͤllen 
ein unbedeutendes Uebel, fo daß die Kranken längere Zeit 
damit behaftet ſeyn konnen, ohne es zu wiſſen. 

. Sm Anfange verurſachen die ausgedehnten Venen des 
Saamenſtranges weder Schmerz, noch irgend ſonſt eine Uns 
behaglichkeit; im ſpaͤteren Verlaufe aber, wo das serotum 
anſchwillt. empfindet der Kranke ein Gefuͤhl von Schwere, 
das beſonders nach angeſtrengtem Geben, nach langem Auf— 
rechtſtehen und bei großer Hitze zunimmt. Patient iſt ges 
noͤthigt, das scrotum zu unterſtuͤtzen. Erreicht das Uebel 
einen betraͤchtlichen Umfang, fo werden nicht nur die Venen 
des Nebenhodens varicöd, ſondern auch die des Hodens 
ſelbſt, ja ſogar die Hodenſackvenen bilden ein varicoͤſes Netz. 
Die Venen des Saamenſtranges fuͤhlen ſich alsdann wie 
ein Haͤufen Blutegel oder ein unregelmaͤßig aufgerollter 
Knaͤul an, dle bei genauerer Unterfuhung bis in den Lei⸗ 


ſtenring ſich fortſetzen und das vas deferens nur mit 
Muͤhe durchfuͤhlen laſſen. Der Umfang des Hodenſackes 
nimmt in der Waͤrme, bei'm Aufrechtſtehen und nach ans 
geſtrengten Maͤrſchen zu, in der Kälte, bei liegender oder ſiz— 
zender Stellung aber ab. Die Beruͤhrung des Hodens vers 
urfacht ein ſchmerzhaftes, länge des Saamenſtranges bis 
zur regio lumbalis ſich erſtreckendes Gefuͤhl von Schwere, 
das bei Bewegung, beſonders in der warmen Jahreszeit, zus 
nimmt deſſen Intenſitaͤt indeß bei den verſchiedenen Indivi⸗ 
duen mannigfach wechſelt und zu dem Umfange der Ge— 
ſchwulſt nicht immer in geradem Verhaͤltniſſe ſteht. Der 
Hoden wird in den meiſten Faͤllen atrophiſch und weich. 
Die von Breschet und Anderen als Folge der Varicocele 
angefuͤhrte melancholiſche Stimmung und Hang zum Selbſt— 
mord findet ſich eigentlich nur bei Hypochondriſten und gehoͤrt 
keinesweges der Varicocele als ſolche an. Hingegen iſt das 
von Landouzy zuerſt angegebene Symptom: eine vers 
mehrte Secretion der Scrotalhaut der afficir⸗ 
ten Seite characteriſtiſch: ja es findet ſich ſogar bisweilen, 
als Folge dieſer Secretion, intertrigo der entſprechenden 
Schenkelflaͤche. — 
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Erſter Fall. L. H., 26 Jahre alt, Soldat, litt ſeit 
feinem funfzehnten Jahre an einer Varicocele der 
Seite. Der Umfang des serotum an di fer Seite iſt um 
das Dreifache größer, als an der rechten; die Haut daſelbſt 
verdickt, der Hoden ſelbſt weich, empfindlich und nur halb 
fo groß, als der geſunde. Bei Betaſtung fühlt man ein 
beträchtliches Venenconvolut, das vom annul. inguin. bis 
zum Nebenhoden ſich erſtreckt. An der entiprechenden 


Schenkelflaͤche iſt die Epidermis abgelöft, und das dadurch 


entſtehende fortwaͤhrende Naͤſſen verurſacht dem Patienten viele 
Ungemaͤchlichkeiten. Nach Einreiben von Salbe aus ſchwar— 
zem Queckſilberorydul und Anlegen eines feſten Suspenſo— 
riums ſchwand das Erythem, die Varicocele iſt in ihrem 
Fortſchritte gehemmt; Patient klagt über keine Beſchwer— 
den mehr. — 


linken 
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rade das Gegentheil von dem, was Delpech behauptet —. 
ein Umſtand, welcher der Natur der Krankheit, als einer va⸗ 
ricoͤſen, vollkommen entſpricht. — Daß Mißbrauch im coi- 
tus und Onanie, wie alle Autoren behaupten, die Veran⸗ 
laſſung dazu ſey, ſcheint darum unwahrſcheinlich, weil die 
Krankheit im Norden ebenſo haͤufig, als im Suͤden, vor— 
kommt. Ebenſo unwahrſcheinlich iſt der von manchen Aerz⸗ 
ten angegebene Cauſalnexus zwiſchen ihr und der epididy- 
mitis blennorrhoica. Individuen, die mit Syphilis bes 
haftet geweſen, ſind uͤberbaupt geneigt, alle an den Ge— 
ſchlechtstheilen ſpaͤter erſcheinenden Krankheiten auf jene zu 
beziehen und demgemaͤß auch die Varicecele, von welcher fie 
indeß ſchon fruͤher afficirt waren, ohne es zu wiſſen. 


Zweiter Fall. Sauvion, 28 Jahre alt, Baͤcker, 


Der Verlauf der Krankheit iſt in den allermeiſten 
Fallen ein ſehr langſamer. Die von manchen Autoren ans 
geführten Beiſpiele, wo das Uebel nach einem mechaniſchen 
Inſulte ſchon in wenigen Tagen bis zu einem betraͤchtlichen 
Umfange ſich entwickelt haben ſoll, beweiſen nichts, da daſ— 
ſelbe ſchon lange fruͤher beſtanden haben kann, ohne daß 
Patient ſich deſſen bewußt wurde. Bemerkenswerth iſt, daß 
nur jüngere Leute, wenn fie mit dem Uebel behaftet find, 
eine Operation wuͤnſchen, was die: Anſicht zu beſtaͤtigen 
ſcheint, daß die Varicocele, wie die Varices überhaupt, in der 
ſpaͤteren Lebensperiode ſtillſtehen, ja zuweilen ſich ſogar zu— 
tuͤckbilden. — Daß das Uebel ſymptomatiſch in Folge eis 
ner Hernie, einer Unterleibsgeſchwulſt, eines Leberleidens u. f. 
w. entſtehen konne, iſt durch Beobachtung bisjetzt noch nicht 
dargethan. — 

Die Aetielogie iſt im Allgemeinen noch dunkel. 
Die praͤdisponirenden, ſaͤmmtlich aus dem anatomiſchen 
Baue hergeleiteten Urſachen werden von den Autoren in 
ſolche eingetheilt, die die Entſtehung der Krankheit an bei— 
den Seiten beguͤnſtigen, und in andere, die nur auf die 
linke Seite Bezug haben, woſelbſt die Varicocele am Häus 
figſten zu erſcheinen pflegt. Zu den erſteren rechnen ſie den 
Verlauf, die Laͤnge und die duͤnnen Wandungen der venae 
spermat., ſowie den Mangel der Klappen in ihnen, ende 
lich die große Anzahl Venen des plexus pampiniformis; 
zu den letztern die Einmuͤndung der vena spermatica 
in die Nierenvene in faſt perpendiculaͤrer Richtung gegen 
den Blutſtrom, waͤhrend die rechte unmittelbar in die ve— 
na cava ſich muͤndet, dann der Druck der im colon ans 
gehaͤuften Excremente auf die Venen dieſer Seite und end: 
lich noch die früher genannten Vethaͤltniſſe, welche hier in 
noch hoͤherm Maaße, als auf der rechten, ſtattfinden ſollen. 
Alle dieſe Umſtaͤnde indeß, abgefeben davon, daß viele unter 
ihnen noch keineswegs erwieſen ſind, koͤnnen ſchon darum 
nicht als praͤdisponirende Momente der Varicocele detrachtet 
werden, weil ſie allen Menſchen gemein ſind, waͤhrend das 
Uebel nur in einzelnen Faͤllen zum Vorſcheine kommt. 

Das Alter, in welchem die Varicocele am Haͤufigſten 
erſcheint, iſt, nach den Beobachtungen von Landouzy und 
den Meinigen, die Lebensperiode zwiſchen dem zehnten und 
fuͤnfunddreißigſten Jahre, alſo mehr das Jugendalter — ge⸗ 


zog ſich am 22. Januar 
em Ina Hud pas Wir ahn eg iti cin 
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ſchmerzhafte Anſchwellung des Nebenhodens der linken Seite, 
ohne daß der Ausfluß ſich vermindert hatte. Acht Tage 
nachher wird Patient in's Hoſpital aufgenommen. 

Der Ausfluß dauert fort; der bis zur Daumendicke 
angeſchwollene Saamenſtrang fuͤhlt ſich hoͤckerig an; der 
vergrößerte Nebenhoden umfaßt den Hoden; das serotum 
iſt oͤdematoͤs; Schmerz; Fieber. — 25 Blutegel an den 
Saamenſtrang applicirt; Bad; Kataplasmen und Mercu— 
rialeinreibungen. — Nach einigen Tagen iſt das Fieber, 
fowie das Oedem, verſchwunden; die Scrotalhaut mit den 
tiefer gelegenen Theilen verwach en. Schmerz nicht mehr ſo 
lebhaft; der Saamenſtrang noch vergrößert; der Hode nor⸗ 
mal. Bei genaueter Unterſuchungen findet ſich eine Varico— 
cele: die Venen uͤber dem Teſtikel und den Nebenhoden 
fuͤhlen ſich hart an, laſſen ſich unter der Haut hin und her 
rollen, und verlieren ſich in die knotige Maſſe des Saamens 
ſtranges. Patient geſteht, ſchon vor feiner jetzigen Krank— 
heit Schmerzen in der linken Leiſtengegend gehabt zu haben, 
ſowie ein Taubſeyn und Gefuͤhl von Schwere in dem ent⸗ 
ſprechenden Hoden. — Kataplasmen und Mercurialeinreis 
bungen werden fortgeſetzt. — 8. Februar. Man fühlt das 
vas deferens um das Doppelte vergrößert; die Venen 
bilden bier kleine harte, wenig bewegliche Straͤnge, Schmerz 
nur beim Aufrechtſtehen. — 15. Februar. 25 Grammen 
Cubeben und ſechs Einſpritzungen von Hoͤllenſtein taͤglich. — 
Am 22. Februar hört der Ausfluß auf; die Cubeben wer— 
den fortgeſetzt. — 4. Maͤrz. Das vas def, hat fein 
normales Volumen; die erwaͤhnten Venenſtraͤnge ſind noch 
fuͤhlbar, der Nebenhode iſt angeſchoppt, aber ſchmerzlos; die 
Venen des Saamenſtranges und des Scrotum nehmen ſelbſt 
bei laͤngerem Aufrechtſtehen nicht an Umfang zu. — 

In dieſem Falle waren die Venen, wie leicht einzuſe⸗ 
hen iſt, bereits früher varicös und find nur durch die hinge⸗ 
tretene Entzuͤndung hart geworden, woraus beilaͤufig ſich das 
Oedem erklärt. — N 

Dritter Fall. Saint Martin, 22 Jahre alt, 
Blumenhaͤndler, litt vor 21 Monaten an einer in Folge ei⸗ 
nes Trippers entſtandenen epididymitis der linken Seite, 
welche nach dem Gebrauche von Cubeben zwar ſchwand; 
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aber eine ſchmerzloſe Induration des Nebenhodens zuruͤckließ. 
Man findet jetzt eine beträchtliche Varicocele. Bei genauer 
angeſtelltem Examen ergiebt ſich, daß Patient ſchon ſeit 
mehreren Jahren ein Gefuͤhl von Schwere in dem linken 
Hoden hatte, der zugleich tiefer hinabſtieg, und daß nach 
Ermuͤdung das serotum an Umfang zunahm. — 

Patient wurde operirt. — Auch hier war alſo die 
Varicocelt vorher vorhanden. — 

Was die erbliche Anlage anbetrifft, fo ſcheint eine 
ſolche, nach der Beobachtung Blandin's (Dict. d. med.), 
allerdings vorzukommen. 

Die Diagnofe der Varicocele iſt leicht; von einer 
Krankheit des Hodens ſelbſt unterſcheidet ſie ſich dadurch, 
daß der Teſtikel hier kleiner und weicher iſt; vor der Vers 
wechſelung mit einer entzuͤndlichen oder harten Geſchwulſt 
ſichert der Mangel des Fiebers; der langſame Verlauf; die 
Elaſticitaͤt, ſowie das Nichtbegraͤnztſeyn der Geſchwulſt; beſon⸗ 
ders characteriſtiſch fuͤr die Varicocele iſt indeß der Umſtand, 
daß man die einzelnen, die Geſchwulſt conſtituirenden Theile 
deutlich voneinander unterſcheiden kann. — 

Die Behandlung ergiebt ſich aus der Natur der 
Krankheit von ſelbſt. In den meiſten Faͤllen iſt entweder 
gar nichts, oder nur ein palliatives Verfahren noͤthig. 
teres befteht in Tragen eines Suspenſoriums, Vermeiden 
von Druck und kalten Waſchungen. Boyer, Dupuytren 
und Aſtley Cooper haben ſich nie zu einer Operation 
bewogen gefuͤhlt. Nur in aͤußerſt ſeltenen Faͤllen kann die 
Operation indicirt erſcheinen, und zwar nur dann, wenn der 
Schmerz unerträglich geworden, die Geſchwulſt einen unges 
heuren Umfang erreicht, der Kranke dadurch ſeinen Geſchaͤf— 
ten nicht mehr obliegen kann, und alle Palliativmittel fruchts 
los bleiben. Die Beſchreibung der Operationsverfahren iſt 
für einen anderen Aufſatz aufgeſpart. — (Arch. gen. d. 
Med., Sept.) 


Die neueren Unterſuchungen über endocarditis. 
Von Valleix. 


Acute endocarditis. Erſt Bouillaud hat 
dieſer Herzaffection mehr Aufmerkſamkeit gewidmet; ſeine 
Angaben hierüber find indeß ungenügend. So hat er fie 
einerſeits nicht ſtreng von der chronifchen Form getrennt, 
was beſonders bei der Beſchreibung der pathologiſch anato⸗ 
miſchen Erſcheinungen der Fall iſt, andererſeits ihre Aetio— 
logie nur mangelhaft behandelt, indem er uns ſowohl uͤber 
die Umſtaͤnde, unter welchen der rheumatismus articulor. 
acut. zur Entſtehung dieſer Affection Veranlaſſung giebt, 
in Ungewißheit laͤßt, als auch den Beweis für feine Be: 
hauptung ſchuldig bleibt, daß Kälte ein nothwendiger Mos 
ment zu ihrer Erzeugung abgebe. Die Diagnoſe iſt ebens 
falls luͤckenhaft. Die von Bouillaud als conſtantes Zei⸗ 
chen der endocarditis angegebene, durch den verſtaͤrkten 
Herzſchlag veranlaßte, Vibration der Praͤcordialgegend iſt 
nicht immer vorhanden. Das Blaſengeraͤuſch, welches, nach 
ihm, den einen oder beide Herztoͤne immer begleiten ſoll, 
fand ſich unter 33, von anderen Autoren beſchriebenen, Faͤl⸗ 
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len nur vier Mal. Ebenſowenig kann man mit ihm den 
matten Percuſſionston der Herzgegend als allgemeines Zei⸗ 
chen der endocarditis anſehen, da unter den von Bouil⸗ 
laud erzaͤhlten Faͤllen viele mit pericarditis complicirt 
waren. Die ſpaͤteren Autoren, unter denen Hope oben» 
anſteht, waren gleichfalls nicht im Stande, eine klare Dias 
gnoſe zu begruͤnden, da ſie ebenſowenig, wie Bouillaud, 
die chroniſche Form von der acuten genau zu unterſcheiden 
wußten. Ueber die Behandlung dieſer Affection endlich laͤßt 
ſich nichts mit Gewißheit angeben, da die Diagnoſe, wie 
gezeigt wurde, noch unſicher iſt; die ſechs von Bouillaud 
durch ſchnell aufeinanderfolgende Venaͤſectionen bewirkten 
Heilungen beweiſen daher nichts. — 

Chroniſche endocarditis. Unter dieſer zuerſt 
von Bouillaud eingeführten Benennung werden die chro— 
niſchen ſecundaͤren Alterationen im Innern des Herzens, wie 
Verknoͤcherungen, Knorpelablagerungen u. ſ. w., verſtanden. 
Bouillaud, und beſonders Legroux, behaupten, daß dieſe 
immer nur die Folge einer vorangegangenen chroniſchen endo- 
carditis ſeyen. Unterſucht man indeß die von den genanns 
ten Autoren angeführten Gründe genauer, fo überzeugt man 
ſich leicht, daß fie ſaͤmmtlich unzugaͤnglich find. Hope, der 
den Einfluß der Entzuͤndung auf die Erzeugung jener krank— 
haften Ablagerung völlig in Abrede ſtellt, vermochte ebenfo« 
wenig feine Meinung genügend zu beweiſen. Erſt Bizot 
war es, der mehr Licht uͤber dieſen dunklen Gegenſtand ver⸗ 
breitete. Aus ſeinen Unterſuchungen uͤber das Herz und 
das Arterienſyſtem ergiebt ſich, daß jene Alterationen der. 
Herzhoͤhlen in einer gewiſſen Lebensperiode, und zwar an 
den Herzmuͤndungen, beginnen, mit dem fortſchreitenden Les 
bensalter regelmaͤßige Veraͤnderungen durchlaufen und ebenſo 
regelmäßig die umgebenden Particen ergreifen. — Es bile 
det ſich naͤmlich zuerſt eine Truͤbung des endocardium, 
und namentlich an den Valveln, die ein milchichtes Anſehen 
bekommen. Dieſe Truͤbung ruͤhrt nicht von einer Pſeudo— 
membran her, da fie, nach Abloͤſung des endocardium, in 
dieſer ſelbſt erſcheint. Bei weiterſchreitender Krankheit findet 
man granulöfe Verknoͤcherungen der Valveln, die bald ein— 
fache Verhaͤrtung, bald wahre Oſſification darſtellen. Spaͤ⸗ 
ter erſcheinen Adhaͤſionen der Klappen untereinander, durch 
Verknoͤcherung der ſich beruͤhrenden Raͤnder veranlaßt. Die 
Desorganiſation ſchreitet von der Baſis der Klappe nach der 
Spitze fort. Deutlicher noch, als im Herzen, iſt der Ver— 
lauf dieſer krankhaften Metamorphoſen in den Arterien be— 
obachtet worden. Bizot fand in der aorta junger Leute 
— ſelten jedoch vor dem vierzehnten Lebensjahre — kleine, 
braͤunlich weiße, nicht vorſpringende, einzeln oder gruppen: 
weis ſtehende Flecke von der Groͤße eines Sandkornes, uͤber 
welchen die innere Arterienhaut vollkommen durchſichtig und 
weder verdickt, noch injieirt, erſchien. Loͤſ'te er die innere 
Arterienhaut uͤber dieſen Flecken ab, ſo blieben einige an 
der Außenſeite derſelben feſtſitzen, waͤhrend andere der mitt— 
leren Haut adhaͤtirten. Es ſcheint demnach, daß das Zwi— 
ſchenzellgewebe den Sitz jener Flecke bildet. Im ſpaͤteren 
Verlaufe nimmt ihr Umfang zu, und ſie verwachſen völlig 
mit der mittleren Arterienhaut. 


3833 703. XXXII. 21. 334 


Aus dieſen von ihm ſogenannten rudimentären 
Flecken leitet Bouillaud viele Affectionen ab, denen 
frühere Autoren einen verſchiedenen Urſprung gaben. 

So die ſogenannten Abſceſſe und Geſchwuͤre der 
aorta. Es find dieß kleine, fluctuirende Geſchwuͤlſte an der 
Innenfeite der Arterien, die bei ſtaͤrkerem Drucke platzen und 
bald guten Eiter, bald eine mehlige, bald mit glänzenden 
weißen oder braunen Plättchen vermiſchte Fluͤſſigkeit entlee⸗ 
ren. Im weiteren Verlaufe brechen dieſe kleinen Geſchwuͤlſte 
entweder von ſelbſt auf und bilden dann kleine Geſchwuͤre 
mit vorfpringenden Raͤndern — von Meckel und Hogd⸗ 
fon als wahre, durch heftige Entzündung veranlaßte, Ges 
ſchwuͤre betrachtet — oder ihr Inhalt erhaͤrtet zu einer athe— 
comatöfen Maſſe, oder endlich, fie gehen in Verknoͤcherung 
uͤber. — Dieſe regelmaͤßige Aufeinanderfolge der einzelnen 
Veraͤnderungen ſchon an ſich beweiſ't, daß ſie nicht Folge 
einer Entzuͤndung ſeyn koͤnnen; ganz beſonders aber iſt es 
der Umſtand, daß dieſe Flecke, wie Bouillaud beobach⸗ 
tet hat, bei jugendlichen Individuen immer an der hin⸗ 
teren Seite der aorta und zwar an den Arterienmuͤndun⸗ 
gen entſtehen, bei älteren Subjecten vergrößert und in ver: 
ſchiedener Umwandlung begriffen gefunden werden, und bei 
noch weiter vorgeruͤcktem Alter aͤhnliche Flecke auch an der 
Vorderſeite der aorta erſcheinen, dieſe dann denſelben Vers 
lauf nehmen, bis endlich die Aortamuͤndung atheromatoͤs 
oder verknoͤchert wird; dieſer Umſtand, fage ich, iſt es, der 
zur Evidenz beweiſ't, daß jene krankhaften Degenerationen 
mit dem vorſchreitenden Lebensalter innig zuſammenhaͤngen 
und nur in aͤußerſt ſeltenen Faͤllen durch Entzündung her⸗ 
vorgebracht find. (Arch. gen. d. Med., Sept.) 


Fall von Ecstasis cataleptica. 
Von Dr. C. Prina. 


waͤlrend der Verzuͤckung geweſen ſeyn wollte, und wo fie 
weißgekleidete junge Maͤdchen, Blumen: und Diamanten⸗ 
Guirlanden geſehen und eine himmliſche Muſik gehoͤrt hatte. 
Die Verzuͤckung dauerte ſechs Tage hindurch, waͤhrend wel⸗ 
cher fie innerlich den Tartar. stib. d. refr. und aq. Lau- 
rocerasi concentrata nahm, dabei Offenerhaltung der Ve⸗ 
ſicantien. Am Tage waren die Anfälle deutlicher, als in der 
Nacht, während welcher etwas mehr Ruhe eintrat; die In⸗ 
tervalle dauerten am Tage zehn Minuten, in der Nacht et⸗ 
was laͤnger und waren ganz rein. Was die Sinne betrifft, 
ſo hoͤrte die Kranke Anfangs Nichts, in den Intervallen 
aber wiederum faſt ganz gut, das Sehvermoͤgen dagegen, 
waͤhrend des Paroxysmus exaltirt und belebt, erloſch nach 
und nach in der freien Zeit faſt gaͤnzlich, dabei reagirten aber 
die Pupillen normal. Geſchmack und Geruch blieben nor⸗ 
mal, der Gefuͤhlsſinn war geſchwaͤcht, die Senſibilitaͤt der 
Haut faſt gaͤnzlich aufgehoben. Am Morgen des 7. Juni 
trat auch Catalepſie hinzu, und die Kranke beharrte in der 
jedesmaligen Stellung, welche man ihr auch immer geben 
mochte. Am 9. d. M. heftige Anfälle, Delirien, ſchreckliche 
Bilder, Erblicken blutiger Leichname ıc. Das Anfangs ans 
gewendete Chinin. sulphur. leiſtete Nichts, nicht viel mehr 
das Morph. arcet. Am 12. wurde das Ferrum carbo- 
nicum gegeben, anfangs zu gr. vj pro die mit florr. 
Zinei 2, und die Doſis des erſteren allmaͤlig bis auf Zjj 
pro die erhöht, dabei Abfuͤhrmittel und von Zeit zu Zeit 
Schroͤpfkoͤpfe. Bei dieſer Behandlung wurden die Unfälle 
immer ſchwaͤcher und ſeltener, eine beginnende metritis wurde 
gluͤcklich beſeitigt. Die Menſtruation trat wieder ein, die 
Stumpfheit der Sinne verlor ſich, das Sehvermoͤgen kehrte 
vollſtaͤndig wieder, und am 14. Juli wurde die Kranke voll⸗ 
kommen geneſen aus der Behandlung entlaſſen. Seitdem 
— bis Mitte Mai 1844 — iſt kein Anfall wieder einge⸗ 
treten, die Menſtruation iſt geregelt, und die Kranke erfreut 


illano 
N. G., zwanzig Jahre alt, mittlerer Statur, nervoͤs 
und zu Exaltation geneigt, hatte ſeit fuͤnf Jahren ihre 
Menſtruation verloren und während der Zeit viele Krankhei⸗ 
Kniees. ten zu uͤberſtehen gehabt. Bei meinem erſten Beſuche, Ende 
Mai 1842, fand ich die Kranke in folgendem Zuſtande: 
ig gebau⸗ Blaͤſſe des Geſichtes, Kopfſchmerz, trockener haͤufiger Huſten, 
5, wegen Athembeſchwerden, ſtarker Herz» und Pulsſchlag, Leib auf: 
und unte⸗ getrieben, allgemeine Unruhe, phyſicaliſche Zeichen normal 
al aufge⸗ (Aderlaͤſſe, Abfuͤhrmittel und antiphlogiſtiſche Getränke), 
nd diffus; Nach 5 — 6 Tagen trat stupor ein, bei'm Erwachen oder 
ein ſehr Aufruͤtteln aus demſeiben Klage uͤber Kopfſchmerz, der Hu⸗ 
is femo- ſten war geringer, Puls ruhiger und langſamer (Abfuͤhrmit⸗ 
ier Breite tel). Der sopor nimmt zu, Stumpfheit der Sinne, Ala— 
Druck iſt lie (zwei Blaſenpflaſter auf die Arme, ein drittes im Nak⸗ 
getrieben. ten, Calomel c. G. Gutti). In den erſten Tagen des 
r inneren Juni wurde die Kranke von entſchiedener Eestasis befallen: 
ige Narbe ſie hielt die Augen offen, als wenn ſie verſchiedene Gegen⸗ 
nach der ſtaͤnde erblickte, und druͤckte ihr Wohlgefallen über die Schön: 
fels eines heit der umgebenden Perſonen und Gegenſtaͤnde durch Worte 
nach ihm und Mienen aus. Nach dem Anfalle war ſie des Geſehe— 
te. Die nen ſich bewußt und ſprach von dem Olymp, auf welchem ſie 


ſich einer volligen Weſundheit. !(LAZZ. med. di 
1844. Nr. 25). 


Fall von eigenthuͤmlicher Verletzung des 


Hugh Williams, 24 Jahre alt, ein kraͤf 
ter, geſunder Mann, wurde am 31. Januar 185 
einer betraͤchtlichen Anſchwellung an dem inneren 
ren Theile des linken Oberſchenkels, in das Spit 
nommen. Die Geſchwulſt war zum Theil weich u 
in der Mitte derſelben aber befand ſich tiefgelager 
feſter tumor, welcher an dem condylus interm 
ris befeſtigt zu ſeyn ſchien und von da aus, bei eit 
von 2“, ungefaͤhr 3“ weit hinaufreichte. Feſter 
ſchmerzhaft, die oberflaͤchlichen Venen ſind voll und au 
Ungefähr in der Mitte des Oberſchenkels, an d 
Seite deſſelben, befindet ſich eine kleine kreisfoͤrm 
von der Größe einer aufgeplatzten Erbſe, welche, 
Ausſage des Kranken, durch den Stiel des Grif 
Malerpinſels, welchen vor zwei Jahren Jemand 
geworfen hatte, hervorgebracht worden ſeyn ſol 
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Wunde biutete damals nicht, fie ſah ſchwarz aus, ſchwoll 
auf und war 48 Stunden hindurch ſehr ſchmerzhaft. Unter 
der Application von Cataplasmen heilte ſie binnen 8 Tagen, 
aber nach der Vernarbung hatte der Kranke anhaltende 
Schmerzen unterhalb der Narbe, auch war daſelbſt eine Ver— 
haͤrtung zuruͤckgeblieben. Die Schenkeldruͤſen waren mit af— 
ficirt. Drei Monate ſpaͤter litt er an Hirnentzuͤndung, ſpaͤ— 
ter wurde er veneriſch, und bekam dann auf der Heimfahrt 
Scorbut, welcher eine Anſchwellung beider Kniee, beſenders 
des rechten, herbeifuͤhrte. Als dieſe zu verſchwinden begann, 
bildete ſich eine harte Linie und die jetzt vorhandene An— 
ſchwellung, welche anfangs von heftigen Schmerzen begleitet 
war. Man applicirte Blaſenpflaſter und Blutegel, ſowie 
auch eine Fontanelle, aber nur mit dem Erfolge, daß Pas 
tient das Bein beſſer flectiten konnte. Das eigentliche We— 
ſen des Uebels wurde nicht erkannt, und der Kranke unge— 
heilt entlaſſen. Am 19. Auguſt kam er von Neuem in das 
Spital, konnte zwar gehen, hinkte aber bedeutend, und em 
pfand jedesmal, wenn der Fuß den Boden beruͤhrte, Schmerz 
im Kniee. Bei der Unterſuchung fand man das Knie gleich— 
foͤrmig aufgeſchwollen, und an der inneren Flaͤche oberhalb 
des Gelenkes zwei ſinuoͤſe Gaͤnge, 2“ voneinander entfernt. 
Umwickelung des Kniees mit angefeuchteter Baumwolle. 
Am naͤchſten Tage legte man eine Binde um das Bein 
vom Fuße an aufwärts, und applicirte den Liſton'ſchen Ap— 
parat. Die in die Gaͤnge eingefuͤhrte Sonde drang tief ein, 
ſtieß aber auf keinen Knochen. Man applicirte Heftpflaſter— 
ſtreifen, welche aber nicht vertragen und deßhalb mit feuchter 
Charpie vertauſcht wurden. 

8. September. Der Wundarzt entſchloß ſich, die finus 
oͤſen Gaͤnge offen zu legen, und machte einen Einſchnitt 
bis auf die Fascie; es ging viel Blut verloren, eine Arterie 
wurde unterbunden, und mehre Charpiepfroͤpfe in die Wunde 
eingelegt und durch Druck fixirt. Acht Tage hindutch floß 
eine ſtinkende Jauche ab. Am ſiebenten Tage zeigte ſich eine 
ſchwarze Subſtanz in der Wunde, welche am naͤchſten Tage 
herausgezogen wurde und ſich als die Spitze eines Maler: 
pinſels von 13“ Laͤnge ergab. 

Der Kranke fuͤhlte ſich anfangs nach der Inciſion ſehr 
angegriffen, erholte ſich aber bald wieder; das Bein wurde 
umwickelt, wuchernde Granulationen durch Hoͤllenſtein zer— 


ftört und der Kranke bald vollkommen hergeſtellt. (Lancet, 
June 1844.) 
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Miscellen. 


Ueber den Einfluß des Badens in kaltem Waſſer 
hat Dr Herpin zu Genf einige intereſſante Unterſuchungen ange 
ſtellt, welche über die therapeutiſche Anwendung und die Gegenans 
zeigen dieſes Mittels viel neues Licht verbreiten. Er ſtellte ſeine 
Beobachtungen an Perſonen an, die im Fluſſe Arne badeten, deſ⸗ 
fen Waſſer im Sommer durchſchnittlich eine Temperatur von 52 
— 55° F. hat. Er fand, daß, wenn der Körper etwa eine Mi— 
nute lang im Waſſer geweſen war, der Puls am Handgelenke 
nicht mebr gefühlt werden konnte, daß aber die Herzſchläge, je 
laͤnger der Koͤrper im Waſſer blieb, um ſo kraͤftiger, jedoch nicht 
häufiger, wurden. Die Zahl der Herzſchlaͤge blieb bei'm Baden in 
kaltem Waſſer in allen Faͤllen dieſelbe, wie vor dem Baden. Die 
Eirculation in den Arterien der Extremitäten wind auf dieſe Weiſe 
durch das kalte Bad merklich gehemmt, und das Herz beſtrebt ſich, 
durch Entwickelung einer ſtaͤrkern Thaͤtigkeit dieß Hinderniß zu 
uͤberwinden. Im kalten Waſſer verminderte ſich die Temperatur 
des Koͤrpers ſchnell, ſo daß, wenn nur eine Minute nach dem Ein— 
tauchen ein Thermometer zöwiſchen die Schenkel gebracht wurde, es 
nur bis 71 — 77° F. ſtieg. Im Waſſer ſelbſt war die Haut 
meiſt blaß gefarbt; aber nach dem Bade nahm ſie eine mehr oder 
weniger marmorirte oder bläulichrothe Farbe an. Die Lippen und 
mit einer Schleimhaut bedeckten Oberflaͤchen zeigten zugleich eine 
violett⸗livide Farbung. Dieſe ſtellenweiſe Roͤthung der Haut und 
die violette Faͤrbung der Oberflache der Schleimhäute ſchien von 
paſſiver Blutcongeſtion in den Haargefäßen herzuruͤhren, welche 
ihren Grund vielleicht hauptſächlich in der Zuſammenſchnuͤrung der 
oberflaͤchlichen Venen und der dadurch gehemmten Circulation in 
denſelben hatte. Das Athmen war erſt convulſiviſch und ſchnap— 
pend; ja oft trat ein Anfall von Dyspnoͤe ein, fo daß die Perſon 
im Waſſer kaum reden konnte. Ueber die Urſache dieſer Erſchei— 
nung aͤußert Dr. Herpin keine Anſicht. Dieß waͤre das Intereſ⸗ 
ſanteſte von Dr. Herpin's Beobachtungen; denn die Zuſammen— 
ziehung der Haut, das Derbwerden der Muskeln, die Spannung, 
welche Koͤrper und Geiſt erhalten, das allgemeine Wohlgefuͤhl und 
die Eßluſt, ſind als Folgen des kalten Bades hinreichend bekannt. 
(Edinburgh med. and surg. Journal, No. CLXI.. 1. Oct. 1844. 
nach der Gazette médicale de Paris, 20. Avr. 1844.) 


Ueber das Vorkommen der wahren Kuhpocken im 
nördlihen Deutſchland ſagt Profeſſor Hertwig in einem 
Vortrage im Deutſchen Verein fuͤr Heilwiſſenſchaft: Das ſeltene 
Vorkommen ſey darin begruͤndet, daß man ſich bei der Beobach— 
tung immer an das von Jenner aufgeftellte Bild und an die 
Kenntniß der Kuhpocken bei'm Menſchen gehalten habe, während 
Pocken an Kuͤhen, die ſich zur Vaccination und Revaccination ſehr 
wirkſam zeigten. nur fo groß, wie mittlere halbe Erbſen mit einem 
ſehr kleinen Hof, wie Perlmutter ſchillernd und keineswegs livid 
(wie nach Jenner's und Sacco's Beſchreibung) waren. Der 
Verlauf dauert gegen vier Wochen von der Bildung des erſten 
Knoͤtchens in der cutis an, und hierin, wie in der Reaction des 
menſchlichen Organismus, liegen die weſentlichen Kriterien der Kuh⸗ 
pocken. 
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